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 خلاصه 
 مقدمه

 یادیز تیاز اهم ریتصاو نیخودکار ا زیدارد و آنال يدر چشم پزشكمينقش مه یانسجام نور يتوموگراف

 یتایمشكل دو  دادگان توسط چشم پزشک نیا يدست یو بخش بند یگذاربه برچسب  ازین، برخوردار است

بر  يمبتنهای تمیآموزش الگور یاز آنها برا یادیاست و به تعداد ز يپزشك ریتصاو نهیزم درچالش  کیمحدود 

 . است ازین ریپردازش تصوهای تمیعملكرد الگور يابیارز زیو ن قیعم یریادگی

 روش کار

وابسته به  یماکولا بیتخر یماریدر ب هیشبك یدر حضور ناهنجار  OCTمجموعه داده ملاین طرح شاهای داده

. برای آموزش الگوریتم از باشدميدر دانشگاه دوک  AREDS2 Ancillary  ز دستگاه اخذ شده ا، سن

ای بر مدل شكل فعال .گردداستفاده مي ،شوندمياسكن که به طور تصادفي از مجموعه فوق انتخاب B هفتاد 

 د.نشومي تولید مجموعه آموزشهای جدید مشابه شكل بكار رفته است و تصاویرتولید مرزهای مصنوعي 

 نتایج 

مربوط  یيروشنا نیو همچنها هیموجود مانند تعداد و ضخامت لا ریتصاو يكیآناتومهای يژگیبا در نظر گرفتن و

 يساختگهای داده جینتا يابیارز یبرا .گردندیم دیتولدر حضور ناهنجاری با مشابهت بالا  يبه آن ها، دادگان

 .قرارگرفت يتوسط چشم پزشک مورد بررس

 نتیجه گیری

اصلي شبكیه و بافت تخریب شده در اثر های مرز لایه مانند ميمههای يژگیبا استفاده از و یشنهادیمدل پ

و  شده يطراحناهنجاری درحضور   OCTيمصنوعهای دادهتولید پر کردن خلا موجود در  ی، برابیماری

عملكرد  مبتني بر یادگیری عمیق و همچنین ارزیابيهای میتواند به عنوان مجموعه داده برای آموزش الگوریتم

 مورد استفاده قرار گیرد. یبخش بندهای تمیالگور

  کلمات کلیدی
 ، مدل شكل فعاليداده مصنوع ،ماکولا وابسته به سن بیتخر ،یانسجام نور يتوموگراف 

 .باشداین مطالعه فاقد تضاد منافع مي پی نوشت:
 

 

 

https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=230176&_au=%D9%87%D8%A7%D8%AC%D8%B1++%D8%AF%D8%A7%D9%86%D8%B4
https://mjms.mums.ac.ir/article_20539.html#aff1
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=230175&_au=%DA%A9%DB%8C%D9%88%D8%A7%D9%86++%D9%85%D8%B9%D9%82%D9%88%D9%84%DB%8C
https://mjms.mums.ac.ir/article_20539.html#aff1
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=230177&_au=%D8%B9%D9%84%DB%8C%D8%B1%D8%B6%D8%A7++%D8%AF%D9%87%D9%82%D8%A7%D9%86%DB%8C
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=230177&_au=%D8%B9%D9%84%DB%8C%D8%B1%D8%B6%D8%A7++%D8%AF%D9%87%D9%82%D8%A7%D9%86%DB%8C
https://mjms.mums.ac.ir/article_20539.html#aff2
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=230165&_au=%D8%B1%D8%A7%D8%AD%D9%84%D9%87++%DA%A9%D8%A7%D9%81%DB%8C%D9%87
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=230165&_au=%D8%B1%D8%A7%D8%AD%D9%84%D9%87++%DA%A9%D8%A7%D9%81%DB%8C%D9%87
https://mjms.mums.ac.ir/article_20539.html#aff3


 
 

 و همكاران دانشاجر ه                   وابسته به سن یماکولا بیتخر یناهنجار یدارا یانسجام نور یتوموگراف ریتصاو یبرا یمجموعه داده ساختگ دیتول -494

 

مقدمه

 Optical Coherenceتوموگرافي انسجام نوری 

Tomography (OCT)  یک روش تصویربرداری

است که با استفاده از بازتابش نور مادون ميغیرتهاج

قرمز، یک تصویر مقطعي و سه بعدی از بافت شبكیه 

ازتعدادی تصاویر  OCTهای کند. دادهميرا فراهم 

اسكن  Bاسكن تشكیل شده است. هر  Bمقطعي به نام 

اسكن را  Aتصویری به نام های مجموعه ای از ستون

دهد که در جهت موازی با انتشار نور در ميتشكیل 

بافت قرار دارد. بافت داخل شبكیه یک ساختار چند 

عصبي برای های لایه است که نور را به سیگنال

تقسیم بندی دقیق  .(2, 1)کندميغز تبدیل استفاده در م

بافت داخل شبكیه در تصاویر توموگرافي های لایه

تغییرات مورفولوژیكي ميانسجام نوری برای تعیین ک

مانند ميچشهای در بافت شبكیه و تشخیص بیماری

 Age-Relatedتخریب ماکولای وابسته به سن

Macular Degeneration ((AMD  و ادم ماکولای

کاربرد  Diabetic Macular Edema ((DMEدیابتي 

 .(7-3)دارد

مبتني بر یادگیری عمیق به طور های امروزه، الگوریتم 

مورد  OCTگسترده برای تجزیه و تحلیل تصاویر 

دادگان گیرند و مقالات جدیدتر بر مياستفاده قرار 

. برای آموزش (14-8)تمرکز دارندها دارای ناهنجاری

دارای های چنین الگوریتم هایي نیاز به تعداد زیادی داده

باشد و برچسب گذاری ميبرچسب )بخش بندی مرزها( 

توسط چشم پزشک کاری وقت گیر و پرهزینه ها داده

های ساختگي و روشهای باشد. بنابراین، دادهمي

پزشكي توسعه های افزایش تعداد داده برای انواع داده

به  OCTهای . اگر چه تعداد زیادی از دادهیافته است

عموما ها صورت آنلاین در دسترس است، اما این داده

نرمال اختصاص دارند.  بدون برچسب بوده به دادگان

مختص دادگاه دارای های بنابراین، اگر الگوریتم

داده آنلاین های ناهنجاری، توسط چنین مجموعه

آموزش ببینند، حتي در صورت برچسب گذارب توسط 

پزشكان، تفاوت در پارامترهای خاص دستگاه، اندازه، 

در مجموعه ها وضوح، نویز و غیره، بر عملكرد آن

ها گذارد. بنابراین افزایش دادهميوجود تأثیر مهای داده

مصنوعي، یک های با استفاده از روش ساخت داده

روش مناسب است که در آن تصاویر جدید با ظاهری 

 شوند. ميکاملاً مشابه مجموعه کوچک مرجع تولید 

همچنین از آنجایي که برای ارزیابي عملكرد 

های لایهمختلفي که برای بخش بندی های الگوریتم

شبكیه در حال معرفي هستند نیاز به مجموعه داده دارای 

های برچسب به عنوان مرجع مقایسه وجود دارد، داده

تواند به عنوان معیاری برای بررسي ميتولید شده 

پردازش تصویر نیز مورد استفاده های عملكرد الگوریتم

های ما، تا کنون روشهای بر اساس دانستهقرار گیرد. 

دی برای رسیدن به یک تصویر ساختگي فاقد نویز از زیا

بافت شبكیه به عنوان مبنایي واقعي برای تست کارایي 

معرفي نشده  OCTابزار پردازش تصویر یا مدل نویز 

های است؛ و تعدادی از مقالات برای ارزیابي الگوریتم

پردازش تصویر پیشنهادی خود از تصاویر ساختگي 

باشند ميي این راهكارها بهینه ناستفاده نمودند؛ از طرف

تصاویر های ساختگي ویژگيهای چرا که این عكس

 کنند.ميپزشكي واقعي را توصیف ن

فعلي برای تولید تصاویر مصنوعي های همچنین روش 

را با وجود  OCTتصاویر واقعي های که ویژگي

پاتولوژی نشان دهند، به طور موفق عمل نكرده اند. 

را شبیه سازی  OCTهای به درستي داده توانندمينها آن

نمایند زیرا تمایل به صاف نمودن داده ها، باعث از 

دست دادن اطلاعات بافت و حتي اطلاعات پاتولوژی 

به سادگي با این ها شود چرا که به طور نمونه کیستمي

 روند.ميصاف شده و از بین ها روش
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بر  شبكیههای در تحقیقات انجام شده تفكیک لایه 

اساس برچسب زني دستي صورت گرفته که روندی 

خسته کننده و وقت گیر است و از دقت کافي برخوردار 

باشد. در این تحقیق از روش اتوماتیک برای مين

گردد. در این مياستفاده ها تفكیک و بخش بندی لایه

 OCTهای تحقیق، برای ایجاد یک مدل مصنوعي داده

شود و هر ميواقعي استفاده تصاویر های شبكیه از داده

چشم به منظور استخراج پارامترهای های یک از اسكن

شود تا تصاویری مشابه تصاویر اصلي ميلازمه، پردازش 

تصاویر های ساخته شود و تصاویر تولید شده ویژگي

باشند. همچنین عملكرد تصویربرداری مياصلي را دارا 

سالم و های تواند در چشمميو ساختار آناتومیک 

پاتولوژیک به دلیل بسیاری از عوامل، از جمله های چشم

برخي از موارد مرتبط با شرایط آسیب شناسي تحت 

تواند یک تست ميمطالعه، متفاوت باشد؛ این مدل 

انعطاف پذیر ارائه دهد که به راحتي برای این شرایط 

 متفاوت سازگار باشد.

ت تصاویر به طور کلي مقالات ارایه شده در مورد ساخ 

OCT  مقاله زیر است: 5شامل 

Serranho  از یک مدل ریاضي برای تولید تصاویر

OCT  10. در این مقاله از (15)مصنوعي استفاده کرد 

داده چشم سالم انسان با تقسیم بندی دستي استفاده شده 

، ILM ،RPEشود )مياست، سه لایه شبكیه استخراج 

OSL ناحیه ایجاد شده در تصاویر با استفاده از  4( و

شود. سپس نویز لكه به ميتوابع ریاضي مدل سازی 

روش سرانهو را با  (16)شود. شهریان ميتصاویر اضافه 

کوچک و تابع پایه های تقسیم ناحیه شبكیه به بلوک

مصنوعي را های بهبود بخشید. آنها دادهها ساده به داده

تولید کردند. در این مقالات ها در حضور کیست

تصاویر  (17)ج نشده است. در خوني استخراهای رگ

تصویر چشم  14مصنوعي با استفاده از ویژگي آماری 

حیوانات مختلف تولید شد. تقسیم بندی اولیه واقعي از 

لایه شبكیه انجام شد و از یک  7به صورت دستي برای 

مدل آماری برای تولید تصاویر مصنوعي استفاده شد. در 

( برای حجم زیادی از ILM ،RPEدو لایه شبكیه ) (18)

شود. مشخصات ضخامت برای مياستخراج ها داده

شود و یک مدل ميفاصله بین این دو منطقه محاسبه 

های اکثر روش شود.ميریاضي از نقشه ضخامت ساخته 

استفاده ها قبلي از اطلاعات پنهان موجود در داده

محض ریاضي متمرکز های کنند و بر روی فرمولمين

، (19)را شكل دهند. در OCTهای شده اند تا منحني

اصلي دو بعدی های مصنوعي با استفاده از دادههای داده

دو بعدی برای ایجاد مرزها  ASMساخته شد. از روش 

های استفاده شد. این الگوریتم فقط قادر به پردازش داده

 سالم بود.

تولید شده محدود است های در مطالعات قبلي، تعداد داده

دسترس دارای برچسب آزادانه در های و مجموعه داده

های OCTنیستند. الگوریتم ما مجموعه ای محدود از 

کند و تقریباً تعداد ميدارای برچسب را دریافت 

مصنوعي را با تغییر پارامترها ارائه های نامحدودی از داده

فوق دارای محدودیت هایي های اکثر روشدهد. مي

تمرکز بر روی ها هستند و بزرگترین محدودیت آن

پیشنهادی را در های باشد که روشيمدادگان سالم 

 . نمایندميحضور ناهنجاری غیر قابل استفاده 

در این تحقیق، از مدل شكل فعال برای تولید تصاویر  

 به عنوان یكي از پیچیده ترین بیماریها AMDساختگي 

قبلي را های شود تا نقایص موجود در روشمياستفاده 

ارایه شود. برطرف نموده و یک مجموعه داده جدید 

همچنین به جای استفاده از مراحل پیچیده کار قبلي 

برای تولید داده، ما یک روش جدید ایجاد بافت  (19)

غیر نرمال قابل استفاده های OCTتصویر را که برای 

علاوه بر این، تلفیق اطلاعات در است پیشنهاد کردیم. 

تصاویر مصنوعي تولید شده توسط این مدل ما را قادر 

تصویر مرجع را شبیه سازی های سازد تا ویژگيمي

شرایط تصویربرداری را نیز در کرده و تأثیرات مختلف 

 نظر بگیریم.
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 روش کار

تخریب ماکولا وابسته به سن و یا تخریب لكه زرد یک 

شایع و یكي از علل اصلي از دست دادن ميبیماری چش

در این بیماری به  .باشدميسال  50بینایي در افراد بالای 

مرور زمان ماکولا یا همان قسمت مرکزی شبكیه چشم 

ه و در نتیجه فرد دچار اختلالات بینایي دچار آسیب شد

شود. ميخواهد شد. این بیماری موجب آسیب لكه زرد 

باشد که ميه یلكه زرد نقطه کوچكي نزدیک مرکز شبك

برای دید مرکزی واضح و دقیق لازم است. آسیب 

ماکولا در قسمت مرکزی شبكیه و از بین رفتن دید 

های ساده شود تا فرد در انجام کارميمرکزی باعث 

روزانه از قبیل دیدن چهره ها، رانندگي، خواندن، نوشتن 

 وجود ناهنجاری هایي مانندو... دچار اختلال شود. 

AMD در  بر صافي مرزهای شبكیه دارد،مياثر مستقی

رنگدانه  ومیتلیدر لایه اپ (drusen)این بیماری، رسوبات 

منجر به  Retinal Pigment Epithelium (RPE) هیشبك

 1شود. شكلمي RPE داخلي و تورم در مرزمينظ بي

را به همراه سه مرز اصلي  AMDنمونه ای از تصاویر 

ایجاد شده در ميو بي نظ ( ,ILM ،BM,RPE)شبكیه

RPE  دهد. مينشان 

 

 
 AMDاسكن شبكیه با بیماری B نمونه ای از  .1شكل

 

با   OCT برای آموزش مدل پیشنهادی، مجموعه داده

، ارایه شده در دانشگاه دوک انتخاب شده AMDبیماری 

 AREDS2 Ancillary از دستگاه ها . این داده(20) است

 BMوILM،  RPEسه مرز ها اخذ شده اند و در آن

 تفكیک شده است. برای آموزش الگوریتم از هفتاد 

B اسكن که به طور تصادفي از مجموعه فوق انتخاب

برای مدل  نقطه 51گردد و از هر مرز ميشوند استفاده مي

اف روش پیشنهادی در فلوگرگردند. ميانتخاب سازی 

 ( نشان داده شده است.2شكل )

 

 
 فلوگراف روش پیشنهادی. 2شكل 
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 ینقطه ا عیمدل توز -1-2

  Active Shape Model (ASM)مدل شكل فعال    

بصورت کلاسیک برای بخش بندی تصاویر بكار 

برای تولید رود ولي تئوری این روش در این تحقیق مي

. برای (22, 21)ه است بكار رفتمرزهای مصنوعي 

آموزشي، از های توصیف تغییر شكل در مجموعه داده

جدید اشكال  شده واستفاده  یک مدل توزیع نقطه ای

مدل  با استفاده از مجموعه آموزشهای مشابه شكل

 مرز درد. مكان نقاط اصلي هر نشومي فعال تولیدشكل 

تصویر با تجزیه و تحلیل موقعیت هندسي نقاط مشابه و 

شود. این مدل شامل ميساخت مدل توزیع نقطه تعیین 

یک شكل متوسط از مكان نقاط مشخص شده در مرحله 

رامتر برای کنترل اصلي ترین آموزش و تعدادی پا

 نقاطاست. تغییر در مختصات این ها تغییرات در آن

آموزشي را توصیف های تغییرات شكل مجموعه داده

ابتدا ماتریس نقاط مهم تصاویر آموزش به  .(19)کندمي

 شود:ميصورت زیر ساخته 

(1)                                                                                                                                           

 
انطباق تصاویر گروه روش بهینه برای  -2-2

  آموزش

ها مشترک بین مرزهای برای به حداکثر رساندن ویژگي

در ابتدا بر تصاویر ، کاهش غیرخطي بودن در توزیعو 

شوند. این روش بر اساس ميهم تراز اساس مرزها 

مطالعه آماری نقاط علامت گذاری شده بر روی 

گروه آموزش صورت مي گیرد. برای اینكه های شكل

ل های مختلف را با هم مقایسه بتوان نقاط مشابه از شك

منطبق ها را بر اساس یک سری از محورها نمود، باید آن

نماییم. این کار با تغییر دادن اندازه، مقدار چرخش و 

، به شودتغییر مكان شكل های گروه آموزش انجام مي 

د امكان به هم نزدیک ح ی تصاویر تا2مرزهانحوی که 

حداقل کردن مجموع وزن این بهینه سازی، شوند. هدف 

مختلف های دار مربعات فواصل بین نقاط مشابه در شكل

است. این روش، یک روش بهبود یافته پراک روسترز به 

 Nالگوریتم زیر برای منطبق کردن .(23)حساب مي آید

 تصویر مختلف بكار مي رود:

همه تصاویررا با تغییر دادن اندازه، مقدار چرخش و 

 تغییر مكان با تصویر اول منطبق کن.

 :روند زیر را تكرار کن

شكل متوسط را از تمام شكل های منطبق شده  -

 محاسبه کن.

متوسط را اندازه، چرخش و تغییر مكان شكل  -

 نرمالایز کن.

 را با این متوسط جدید منطبق کن.ها همه شكل-

تا زمانیكه الگوریتم همگرا شود، روند فوق را تكررار 

 .کن

را قبرل  AMDبا بیمراری  OCT سه لایه  تصاویر 3شكل 

 .دهدميو بعد از تراز بندی نشان 

 

 
اثرات هم ترازی بر روی مرزها، الف( مرزهای  . 3شكل

 بعد از هم ترازیها ب( مرزاولیه، 

 

 مدل شکل فعال -3-2

با مدل توزیع نقطه ای انطباق  بهترین زیرفضاهای متناسب

منجر به دستیابي   يمولفه اساس لیتحلیافته، توسط روش 

. برای گرددمي q=1,2,…, m-1 مجموعه ای با ابعاد  به

یک مجموعه داده خاص، ساختارهای نهفته ای وجود 

وجود  ر دور هستند و نیز افزونگي هایيدارد که از نظ

توانند با حفظ بیشتر اطلاعات، و نه همه ميدارند که  

اطلاعات مربوط به داده ها، حذف شوند. پس از حذف 
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را تقریباً به طور کامل ها توانیم دادهمياین افزونگي ها، 

تجزیه و  از پس .(24)بعدی نشان دهیم qدر یک فضای 

 S بر روی بردارهای شكل تراز شده تحلیل مولفه اصلي

با استفاده از رابطه زیر محاسبه  ماتریس کوواریانس

 شود:مي

                              

                                                                       (2) 

بردارهای  د. باشميتراز شده  ریشكل متوسط تصاو   

ماتریس کوواریانس و مقادیر ویژه  ویژه

شوند، تا خصوصیات آماری شكل بدست ميمحاسبه 

توان با استفاده ميرا  موجود در مجموعه كلهر ش آید. 

 :از معادله زیر تخمین زد

(3)                                                   

 که در آن

بزرگترین  t تگي مربوط بهبردارهای ویژه ماتریس همبس

هسته اصلي مدل ترکیبي  3معادله . مقادیر ویژه است

 دهد با تغییر مقادیر بردارميامكان  به مااست و پیشنهادی

b تصاویر جدید ایجاد کنیم. این پارامترها دارای ،

استقلال خطي هستند، اگرچه ممكن است به صورت غیر 

این  خطي به هم وابسته شوند. محدودیت مقادیر

در تصاویر آموزشي ها پارامترها نیز با مطالعه توزیع آن

توان برای اطمینان از تغییر ميشود. در ضمن، ميتعیین 

را برای  مشخصيپارامترها در محدوده مجاز، محدوده 

آموزش، های مقادیر تعیین کرد. با توجه به داده

 :(25)توان به شرح زیر تعریف کردميمحدودیت را 

        (4)   

مشابهي از های توان نمونهميپارامتر اول،  t یربا تغی

اشكال آموزش ایجاد کرد. هر یک از این پارامترها یكي 

دهند و نوع خاصي از ميتغییر را نشان های از حالت

 کنند. ميتغییرات را مدل 

 تولید تصاویر ساختگی -4-2

به روش  پس از ساخت مرزهای مصنوعي با استفاده از

که تصاویر بیمار دارای بافت مشخصي ، از آنجایي فوق

مختلف در های و روشنایي لایهها نیستند و محل رگ

طبق الگوی مشخصي نیست و روش پیشنهادی ها آن

باشد. روش جدید ميقابل استفاده نها برای آن (19)در

پیشنهاد شده در این تحقیق، برای ساخت بافت در 

تصویر دارای ناهنجاری ارائه شده است. در این روش 

شامل مشخصات بافت، تغییرات ها لایههای ویژگي

)داده   OCT مشابههای خوني از دادههای شدت و رگ

عي منتقل مصنوهای هدر مجموعه آموزش به داد مرجع(

به صورت ستوني انتخاب ها شوند. به این منظور، دادهمي

شوند. ميشده، با تغییر در انذازه، به ستون جدید منتقل 

ساخته شده به های شباهت دادهبرای یافتن تصویر مرجع، 

آموزش بر اساس شكل مرز اول تعیین های داده

 ر،یتراز  نمودن تصاو . به این منظور، پس از(19)شودمي

سوم وسط مرز اول در  کیبر  3درجه  يمنحن کی

گردد و با مي تیف يرساختگیآموزش و تصاو ریتصاو

شده  جادیا ریدر تصاو يمنحنهای اختلاف پارامتر سهیمقا

ساخته شده  ریبه تصو ریتصو نیتر هیشب ياصل ریو تصاو

 .گرددميمشخص 

 

 نتایج

های ، نمونهشان دادن این واقعیت که تغییراتبرای ن

کند، سه ميرا ایجاد  AMD مختلفي از تصاویر مصنوعي

نمونه از تصاویر ساختگي تولید شده که شبیه یک 

تولید  تصویر مرجع هستند و با پارامترهای مختلف

برای دو مورد از تصاویر مرجع نشان  4شده اند در شكل 

 .اده شده استد
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 و تصاویر  1. تصویر مرجع در ردیف به دست آمده از یک تصویر مرجع ساختگي AMDنمونه هایي از تصاویر .4شكل

 .نشان داده شده است سمت راستيهای . مرزهای مربوطه در ستوننشان داده شده اند 4تا  2های در ردیف ساختگي

 

 ، عملكرد روش پیشنهادی برای5شكل همچنین در

. همانطور نمایش داده شده استتصاویر مرجع مختلف 

های ویژگي نشان داده شد، مرزها و 5و4که در شكل 

تصاویر مصنوعي دقیقاً با تصویر مرجع مطابقت ندارند 

اما شبیه آن هستند. این به ما امكان ایجاد تعداد زیادی 

قابل توجهي های دهد که منجر به افزایش دادهميتصویر 

تواند در در آموزش ميداده واقعي شده و از مجموعه 

 مبتني بر یادگیری عمیق استفاده شود.های الگوریتم

 
 ، الف: مرزهای ساختگي، ب: تصاویر ساختگيبا استفاده از تصاویر مرجع مختلف ساختگيهای داده .5شكل 

 

بحث

ها را تغییر ی مرزتواند شكل ظاهری داده مي مقادیر

 6جدید شود. شكل های منجر به تولید مجموعه دادهداده و 

بیشتر به طور نمونه برای سه پارامتر  را با جزئیات تاثیراین 

ها  یكي ازهر ردیف با تغییر مقدار . دهدمينشان  اول

در در ردیف اول، شود)ميایجاد  (3مطابق معادله )

برای اطمینان از  4در معادله مقدار ردیف دوم،...(. 

رود ميانتظار  .طراحي شده است دورهای عدم تولید داده

جدید تولید کند.  OCT یک دادههر ترکیب متفاوت از

 بزرگتر ازشود زماني کهميهمانطور که مشاهده 

های شود و دادهميگي است شكل مرز اول دارای بالا زد

شود. همچنین این محدودیت ميمطلوبي تولید ن

توان ميلذا  برقرار است. کوچكتر ازبرای

 اعمال نمود.ها بیشتری را بر روی برخيهای محدودیت
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 اثرات تغییر سه پارامتر اول مدل. 6شكل

 

داده  20و  يداده  واقع 20 تعداد جینتا يابیارز یبرا

 توسط چشم پزشک مورد بررسي قرارگرفت. يساختگ

تصاویر به نسبت واقعي بودن های با توجه به ویژگي

کاملا  5) 5تا 0امتیاز هایي با استفاده از مقایس ها آن

کاملا دور از واقعیت( به تصاویر اختصاص داده  0واقعي،

برای تصاویر میانگین و انحراف معیار امتیازها شد. 

و برای تصاویر واقعي  3,05 ±1,14ساختگي برابر 

. که نشان دهنده کیفیت و باشدمي 4,02.  ±1,18برابر

دقت تصاویر ساخته شده با وجود بیماری و بي 

 موجود در تصاویر است.های نظمي

 

 نتیجه گیری

مانند مرز ميمههای مدل پیشنهادی با استفاده از ویژگي

كیه و بافت تخریب شده در اثر اصلي شبهای لایه

های بیماری، برای پر کردن خلا موجود در تولید داده

.  استدر حضور ناهنجاری طراحي شده  OCTمصنوعي 

 يقبلهای روشهای مجموعه داده ایکدها  از آنجایي که

بسته به  ن،ی. بنابراستندیموجود ن نیبه صورت آنلا

را به ها روشارائه شده در مقالات منتشر شده،  ریتصاو

های و تفاوتها و شباهت سهیبا هم مقا یصورت بصر

. برای میگیردمورد بحث قرار  یشنهادیبا روش پ ها آن

های قبلي، در شكل ارائه مقایسه بصری با برخي از روش

های مصنوعي از کارهای قبلي در های دادهنمونه 7

مقایسه با روش پیشنهادی نشان داده شده است. این 

ل ویژگي هایي مانند نسخه بدون نویز، و تولید شك

و  Serranho   (15)دهد.  ميتصاویر متعدد را نشان 

(18)  Montuoro قادر به تولید OCT دو بعدی و های

بدون نویز هستند. با این حال، هر دوی آنها  های داده

واقعي نیستند. به عنوان های از دادهميشامل اطلاعات مه

د. گیرها را نادیده ميحضور رگSerranho  مثال، روش

تولید شده محدود های در مطالعات قبلي، تعداد داده

تولید شده دارای برچسب های است و مجموعه داده

علاوه بر این، هر دو روش مكان مرزها را از نیستند.  

کنند و مرزهای جدیدی ساخته تصویر اصلي حفظ مي

الگوریتم پیشنهادی مجموعه محدودی از  شوند.نمي

OCT کند و تقریباً ميدریافت  دارای برچسب راهای

تعداد نامحدودی داده مصنوعي دارای برچسب را با 

های کند. از طرف دیگر، روشميتغییر پارامترها فراهم 

نرمال ایجاد شده اند و موارد  OCTقبلي فقط برای 

پیچیده همراه با ناهنجاری را نادیده گرفته اند. در این 
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د دارای بیماری تحقیق، روش پیشنهادی برای کار با موار 

AMD به عنوان یكي از پیچیده ترین و مخرب ترین ،

با ارایه روش  .شبكیه، شرح داده شده استهای بیماری

جدید ایجاد بافت تصویر به جای استفاده از مراحل 

ما یک روش ساده انتقال  (19) پیچیده کارهای قبلي 

های OCT بافت را  در این مقاله پیشنهاد نمودیم که برای

در این روش اطلاعات  .نرمال قابل استفاده استغیر

مرجع حفظ های با توجه به دادهها بافتي  داده

یادگیری عمیق برای های امروزه از الگوریتم.شوندمي

در صورت وجود ناهنجاری  OCTپردازش تصویر 

شود، که در مرحله آموزش به تعداد زیادی مياستفاده 

های ار کم دادهداده دارای برچسب نیاز دارد. مقد

محدودیت ها برچسب دار در صورت وجود ناهنجاری

یادگیری عمیق است و با تولید های اصلي در روش

توان این مشكل ميمصنوعي با روش پیشنهادی های داده

ویژگي دیگر روش پیشنهادی تولید  را حل کرد.

دارای برچسب است که آن را به عنوان های داده

ای اندازه گیری عملكرد کاندیدایي ایده آل بر

 کند.ميبخش بندی معرفي های الگوریتم

 
  موجود با روش پیشنهادی.های مقایسه روش.7شكل

 

برد. ميرنج  نیز روش پیشنهادی از محدودیت هایي 

همانطور که در بالا مورد بحث قرار گرفت، روش 

را در مورد محل ميتواند اطلاعات مهپیشنهادی مي

بافت حفظ کند. با این حال، هر یک از  ها ومرزها، رگ

پارامترهای ذکر شده ممكن است در همه موارد یک 

توانیم اطمینان حاصل کنیم مينمایش پایدار نباشند. ما 

که روش پیشنهادی یک تقویت واقعي در مورد مرزهای 

تولید شده است و هر الگوریتم یادگیری ماشیني با تاکید 

تقویت شده به درستي های تواند از دادهميبر مرزها 

استفاده کند. رگ ها، همانطور که قبلاً توضیح داده شد، 
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شوند که شباهت قابل قبولي ميبه لحاظ بصری ارزیابي 

اصلي دارند، با این حال، تطابق بسیار دقیق را های با داده

توان تضمین کرد. از آنجایي که بسیاری از مقالات مين

کنند، ميطلاعات را استخراج با استفاده از تحلیل بافت ا

تواند ميغیرنرمال های روش پیشنهادی برای داده

اطلاعات بافت کامل را با به دست آوردن بافت از مشابه 

آموزشي استخراج نماید.  یک های ترین تصویر در داده

محدودیت دیگر، پیچیدگي و بار محاسباتي بالا در 

مرزها  زماني که تعداد نقاط زیادی برای مدل سازی

باشد. روش پیشنهادی بر محل دقیق ميشوند مياستفاده 

از مينقاط در مرحله آموزش متكي است و اگر تعداد ک

نقاط شاخص به درستي انتخاب نشوند، محل ناهنجاری 

ممكن است با نمونه گیری پراکنده ما نادیده گرفته شود 

و به درستي مدلسازی نشود. بنابراین، بخش بندی بسیار 

توسط یک متخصص بسیار ها مرزها و ناهنجاری دقیق

مهم است. در نتیجه، روش پیشنهادی شكاف در 

قبلي را با پرداختن به مسائل  OCT های مصنوعيروش

کند. علیرغم ها پر ميپیچیده مانند وجود ناهنجاری

های غیرقابل انكار، نشان داده شده است که محدودیت

 هایو بافت دادهسازی مرزها این روش قادر به مدل

OCT  است و یک روش تقویت قابل قبول برای

 هایهای آینده است که به تعداد زیادی از دادهروش

OCT دار نیاز دارندبرچسب. 
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 Abstract 

Introduction: Today, retinal optical coherence tomography (OCT) plays an 

important role in ophthalmology and automated analysis of OCT images is 

very important, The need for labeled data and manual segmentation of these 

data by the ophthalmologist and limited labeled data are challenges in the 

field of medical imaging and a large number of labeled data is needed to 

train deep learning algorithms as well as to evaluate the performance of 

image processing algorithms. 

Materials and Methods: The data of this project include OCT dataset in the 

presence of retinal abnormality in age-related macular degeneration disease, 

obtained from AREDS2 Ancillary device at Duke University. Seventy B 

scans that are randomly selected from the above set are used to train the 

algorithm. The active shape model is used to generate synthetic boundaries, 

and new images are produced similar to the shapes in the training set.  

Results: Considering the anatomical features of the existing images such as the 

number and thickness of the layers as well as the brightness related to them, data 

with high similarity are produced in the presence of anomalies. Synthetic data 

were reviewed by an ophthalmologist to evaluate the results. 

Conclusion: The proposed model is designed to fill the gap in the 

production of OCT Synthetic data in the presence of anomalies, using 

important features such as the boundary of the main layers of the retina and 

disease-damaged tissue, and can be used as a data set for training deep 

learning-based algorithms as well as performance of segmentation 

algorithms.   

Key words: Optical coherence tomography, synthetic data, age related 

macular degeneration, active shape model. 
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